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Esteve Ferna´ndez, Fernando Anton˜anzas, Mireia Espallargues, In˜aki
Gala´n, Pere Godoy, Marı´a Jose´ Lo´pez, Juan Oliva, Gl oria Pe´rez,
Santiago Perez-Hoyos, Enrique Regidor, Alberto Ruano y Antonio
Sarrı´a-Santamera
El Comite´ Editorial de GACETA SANITARIA hace balance de
2009, un an˜o con cifra re´cord de manuscritos recibidos (75 ma´s
que en 2008) y un total de 134 artı´culos publicados. 2009 tambie´n
ha sido el an˜o de la consolidacio´n de apuestas editoriales como el
sistema de gestio´n de manuscritos por Internet, el nuevo formato
de los artı´culos, la publicacio´n casi inmediata de los artı´culos
aceptados como avance online y la publicacio´n de artı´culos so´lo
en lı´nea.
ORIGINALESVariabilidad en la utilizacio´n de los servicios de urgencias
hospitalarios del Sistema Nacional de Salud
Salvador Peiro´, Julia´n Librero, Manuel Ridao, Enrique Bernal-Delgado
y Grupo de Variaciones en la Pra´ctica Me´dica en el Sistema Nacional
de Salud
El estudio busca, entre otros objetivos, analizar las diferencias
entre a´reas geogra´ﬁcas a la hora de utilizar los servicios de
urgencias hospitalarios. Los datos se obtuvieron de 164 a´reas de
salud que en 2006 daban cobertura al 79% de la poblacio´n
espan˜ola. Los 35,3 millones de habitantes de estas a´reas
realizaron 16,2 millones de visitas a urgencias, lo que supone
una tasa de 45,7 visitas por cada 100 habitantes. De ellos,
ingresaron algo ma´s de 2 millones (el 12,6%). Existen, sin
embargo, marcadas diferencias entre a´reas de salud, ya que la
frecuentacio´n oscilo´ entre 31,6 y 78,7 urgencias por cada 100
habitantes. Por comunidades auto´nomas, Cantabria, Catalun˜a y
Andalucı´a son las que presentan mayores tasas de urgencias (ma´s
de 50 por cada 100 habitantes), mientras que Canarias presenta
las cifras ma´s bajas (34 por cada 100).Impacto de la morbilidad, uso de recursos y costes en el
mantenimiento de la remisio´n de la depresio´n mayor en Espan˜a:
estudio longitudinal de a´mbito poblacional
Antoni Sicras-Mainar, Milagrosa Blanca-Tamayo, Laura Gutie´rrez-
Nicuesa, Jordi Salvatella-Pasant y Ruth Navarro Artieda
La depresio´n mayor es uno de los diagno´sticos psiquia´tricos
ma´s habituales en la poblacio´n general, con una prevalencia por
an˜o estimada del 3,9%, y con unos costes muy elevados. Este
trabajo evalu´a los costes directos e indirectos en el manteni-0213-9111/$ - see front matter
doi:10.1016/j.gaceta.2010.01.002miento de la remisio´n de esta enfermedad y en situacio´n de
pra´ctica clı´nica habitual. El 54,6% de los 4.572 sujetos reclutados
con depresio´n mayor se consideraron en remisio´n. Con un
promedio de 11,5 visitas por an˜o y de 31 dı´as de incapacidad
laboral, el coste medio sanitario de los pacientes en remisio´n es de
706 h, mientras que las pe´rdidas de productividad laboral
ascienden a 1.609 h. Los pacientes sin remisio´n, en cambio,
presentan un promedio de 14,4 visitas por an˜o y de 38,5 dı´as de
incapacidad. Los costes directos son de 1.108 h y los indirectos
suman 2.282h por paciente.Veintido´s an˜os de evolucio´n de las desigualdades
socioecono´micas en la mortalidad en la ciudad de Barcelona
Albert Dalmau-Bueno, Anna Garcı´a-Alte´s, Marc Marı´-Dell’Olmo,
Katherine Pe´rez, Anton E. Kunst y Carme Borrell
El estudio analiza las desigualdades en la mortalidad por todas
las causas en las diferentes A´reas Ba´sicas de Salud (ABS) de
Barcelona, segu´n el grupo de edad y el sexo, entre 1983 y 2004.
Tras analizar el registro de mortalidad, el padro´n municipal y el
censo de habitantes, los resultados demuestran que las tasas de
mortalidad especı´ﬁca (TME) son mayores en las ABS menos
favorecidas, aunque durante la u´ltima de´cada disminuyeron en
toda Barcelona. De esta manera, aunque existen desigualdades
entre las diferentes zonas, e´stas se han reducido en los u´ltimos
veinte an˜os, a excepcio´n de en las mujeres de 20 a 39 an˜os, en las
cuales las desigualdades relativas se mantienen estables.Variaciones en la estimacio´n de la prevalencia de artrosis de
rodilla segu´n los criterios diagno´sticos utilizados en os estudios
poblacionales
Merce Comas, Maria Sala, Rube´n Roma´n, Lorena Hoffmeister y Xavier
Castells
La artrosis es la enfermedad articular ma´s frecuente, aunque su
prevalencia no se conoce con exactitud. Este estudio constata las
variaciones en la estimacio´n de la prevalencia de artrosis de
rodilla tras analizar ocho artı´culos cientı´ﬁcos que utilizaban
criterios diagno´sticos distintos. De esta manera, las prevalencias
obtenidas en los diferentes trabajos a partir de distintos criterios
varı´an del 1,5 al 42,4%. Esta variabilidad es mayor en las mujeres y
en aquellos estudios que usaron exclusivamente criterios sinto-
ma´ticos para la deﬁnicio´n de la enfermedad. No existe, por tanto,
un consenso en los criterios utilizados para diagnosticar la artrosis
de rodilla en los estudios poblacionales de prevalencia.Noticias de prensa sobre errores clı´nicos y sensacio´n de seguridad
al acudir al hospital
Jose´ Joaquı´n Mira, Mercedes Guilabert, Lidia Ortı´z, Isabel Marı´a
Navarro, Marı´a Virtudes Pe´rez-Jover y Jesu´s Marı´a Aranaz
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de tres perio´dicos de tirada nacional y tres del a´mbito de la
Comunidad Valenciana sobre los errores clı´nicos y su inﬂuencia sobre
los pacientes que acuden a un hospital. Entre abril y noviembre de
2007, 90 casos generaron 128 noticias, con una media de 16 impactos
mensuales. En el 71% de las informaciones se contrasto´ la fuente. El
error se atribuyo´ al sistema en el 46,5% de las ocasiones, a los
profesionales en el 21,3% y a ambos en el 32,3%. Tras entrevistar a 829
pacientes de hospital, el 61,9% aﬁrmo´ haber visto u oı´do reciente-
mente noticias sobre errores clı´nicos. Entre ellos se encontraban los
que creı´an que tenı´an mayor probabilidad de sufrir un error y los que
tenı´an menos conﬁanza en el hospital.Incremento en la prevalencia del VIH y en las conductas de riesgo
asociadas en hombres que tienen sexo con hombres: 12 an˜os de
encuestas de vigilancia conductual en Catalun˜a
Cinta Folch, Jordi Casabona, Rafael Mun˜oz, Victoria Gonza´lez y Kati
Zaragoza
El 52,3% de los nuevos diagno´sticos de VIH en hombres catalanes
en 2006 fueron fruto de relaciones homosexuales. Esta investigacio´n
analiza las encuestas y las muestras de saliva que durante 12 an˜os
ha llevado a cabo el Sistema Integrado de Vigilancia Epidemiolo´gica
del VIH/ITS. Tras entrevistar de forma ano´nima a ma´s de 4.400
hombres y obtener 1.860 muestras de saliva entre 1995 y 2006, los
resultados muestran un aumento de la prevalencia global del VIH
del 8,5% en 1995 al 14,1% en 2006 en los menores de 30 an˜os, y del
18,2% al 21,2% en los mayores de 30. Las conductas de riesgo
tambie´n han aumentado durante el periodo. El uso de preservativo
con parejas ocasionales descendio´ del 72,9% al 58,7% en los menores
de 30 an˜os, y del 77,2% al 65,6% en los de 30 an˜os y ma´s.Violence in adolescents: social and behavioural factors
Sandra Sousa, Teresa Correia, Elisabete Ramos, Sı´lvia Fraga y
Henrique Barros
Los autores estiman la prevalencia de la participacio´n de
los jo´venes en peleas y de ser fı´sicamente, sexualmente o
emocionalmente maltratados tras realizar un cuestionario ano´ni-
mo en 7.511 adolescentes de 15 a 19 an˜os matriculados en
escuelas pu´blicas portuguesas. El 15,6% de los jo´venes manifesto´
haber sufrido violencia emocional, siendo ası´ la ma´s prevalente.
Los chicos indicaron ma´s participacio´n en peleas que las chicas
(13,6% frente al 3,6%) y mayor maltrato fı´sico (19,5% frente al
7,5%). No se detectaron diferencias signiﬁcativas entre sexos en lo
que se reﬁere al maltrato emocional y el abuso sexual. En ambos,
la edad disminuye las probabilidades de participar en peleas pero
aumenta las posibilidades de abuso emocional. A mayor educa-
cio´n de los padres, mayor probabilidad de abuso emocional en
chicas y de participacio´n en peleas en chicos.Posicionamiento de padres y madres ante el consumo de alcohol
en poblacio´n de 12 a 17 an˜os en el a´mbito urbano de seis
Comunidades Auto´nomas
Joan Carles March Cerda´, Marı´a A´ngeles Prieto Rodrı´guez, Alina Danet,
Ainhoa Ruiz Azarola, Noelia Garcı´a Toyos y Paloma Ruiz Roma´n
Estudios recientes situ´an la media de edad de inicio en el
consumo de alcohol alrededor de los 12–13 an˜os y revelan que ma´s
del 70% de los adolescentes beben alcohol con cierta frecuencia.Este trabajo cualitativo realizado con 42 padres y madres de zonas
urbanas busca conocer su discurso social predominante. En general,
madres y padres no consideran que el consumo moderado y
ocasional de alcohol de sus hijos sea un problema. Los padres son
ma´s partidarios de la autoridad y el control como medida
preventiva, mientras que las madres preﬁeren la vı´a educativa y
la comunicacio´n. Los progenitores culpan en parte a las autoridades
de la desinformacio´n y las escasas alternativas de ocio juvenil,
aunque aceptan positivamente las medidas legales como la
prohibicio´n de la venta de alcohol y de la publicidad.Ana´lisis de coste-utilidad del manejo de la ﬁbrilacio´n auricular
concomitante en Espan˜a
Marı´a Jesu´s Lo´pez Gude, Desire´ Rodrı´guez Bezos y Jose´ Manuel
Rodrı´guez Barrios
La ﬁbrilacio´n auricular (FA) es el trastorno cardı´aco ma´s comu´n
en la pra´ctica clı´nica. En Espan˜a, afecta al 8,5% de la poblacio´n
mayor de 60 an˜os. El objetivo de este estudio es realizar un
ana´lisis de coste-utilidad de las diferentes opciones de trata-
miento en pacientes mayores de 40 an˜os con FA concomitante.
Los an˜os de vida ajustados por calidad ganados fueron 3,29, 3,89 y
3,83 para las alternativas de no ablacio´n, la ablacio´n quiru´rgica y
la ablacio´n por cate´ter respectivamente, mientras que los costes
por paciente fueron de 5.770 h, 10.034 h y 11.289 h. La opcio´n de
tratamiento ma´s coste-efectiva fue la ablacio´n quiru´rgica, con una
razo´n coste-efectividad por debajo del umbral de eﬁciencia
comu´nmente aceptado en Espan˜a.Expectativas de los pacientes sobre la toma de decisiones ante
diferentes problemas de salud
Ana Delgado, Luis Andre´s Lo´pez-Ferna´ndez, Juan de Dios Luna, Lorena
Saletti Cuesta, Natalia Gil Garrido y Almudena Puga Gonza´lez
Este estudio transversal y multice´ntrico busca conocer las
expectativas del paciente sobre la toma de decisiones clı´nicas ante
cinco problemas de salud hipote´ticos y las caracterı´sticas de paciente
y me´dico relacionadas con dichas expectativas. Tras encuestar a 357
usuarios de 14 centros de salud andaluces, los resultados demuestran
que el nu´mero de pacientes que desea participar en la toma de
decisiones clı´nicos no es alto y varı´a segu´n la enfermedad. Como
ma´ximo, el 43% desea compartir la decisio´n con el me´dico y el 6,4%
desea decidir solo en caso de problema familiar. En los otros cuatro
problemas (dolor fuerte en el pecho, resfriado con ﬁebre, ﬂujo
anormal y depresio´n o tristeza), entre el 60 y el 68% de los pacientes
preﬁere que decida su me´dico de familia.
ORIGINAL BREVEEl tabaco en los establecimientos de restauracio´n y hostelerı´a:
estudio observacional en Barcelona, 2008
Joan R. Villalbı´, Lucı´a Baranda, M. Jose´ Lo´pez y Manel Nebot
Tras la entrada en vigor en 2006 de la ley de medidas sanitarias
frente al tabaquismo, mediante la cual los locales de restauracio´n y
hostelerı´a tienen amplio margen para decidir, esta investigacio´n
describe la situacio´n real a partir del muestreo de 1.130 estableci-
mientos de Barcelona. En el 75,4% de los locales se permite fumar
libremente (el 21,6% son totalmente libres de humo y el 3% cuenta
con zonas habilitadas). En la mayorı´a de comercios con degustacio´n y
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contraste, es general permitir fumar en los bares-cafeterı´as (90,7%) y
las cafeterı´as-restaurantes (87,9%). En el centro de la ciudad y los
centros comerciales es donde ma´s se concentran los locales libres de
humo o con zonas habilitadas.
NOTAS DE CAMPOLa retirada de una campan˜a publicitaria para promocio´n de la
vacuna tetravalente del virus del papiloma humano en Espan˜a
Marta Martı´n-Llaguno y Carlos A´lvarez-Dardet
El artı´culo describe la pole´mica puesta en marcha de dos
campan˜as de comunicacio´n avaladas por sociedades cientı´ﬁcas
para informar sobre el ca´ncer de cuello de u´tero pero tras las
cuales se sospechaba que estaba la farmace´utica que comercializa
la controvertida vacuna tetravalente del virus del papiloma
humano. Tras una querella por publicidad engan˜osa que no se
admitio´ a tra´mite y una reclamacio´n realizada por la plataforma
para la moratoria de esta vacuna ante Autocontrol (el organismo
de autocontrol de la publicidad en Espan˜a), Sanoﬁ Pasteur MSD,
anunciante no mencionado, acepta la reclamacio´n y da de baja la
web, corroborando ası´ su implicacio´n.Intervencio´n preventiva en lugares de interaccio´n social de
hombres que mantienen relaciones sexuales con otros hombres
Isabel Hurtado, Ignacio Alastrue, Patricia Garcı´a de Olalla, Damia´n
Albiach, Marian Martı´n y Santiago Pe´rez-Hoyos
El trabajo presenta la intervencio´n para la prevencio´n del VIH que
se llevo´ a cabo en saunas y pisos frecuentados por hombres que
mantienen relaciones homosexuales de Valencia. Durante seis meses
se hablo´ con 500 hombres que frecuentaban saunas y que ejercı´an la
prostitucio´n en pisos. El 35% conocı´a el Centro de Informacio´n y
Prevencio´n del Sida (CIPS) de Valencia. Posteriormente, se les ofrecı´a
la posibilidad de realizarse las pruebas serolo´gicas para el VIH y la
sı´ﬁlis, a las cua´les accedieron 171. La prevalencia del VIH encontrada
fue del 1,6% en las saunas y del 11% en los pisos. La mitad de los
sujetos de las saunas fueron a recoger los resultados al CIPS, y una
tercera parte de los hombres de los pisos.
ARTl´CULOS ESPECIALESEpidemiologı´a de la infeccio´n por VIH en inmigrantes en Espan˜a:
fuentes de informacio´n, caracterı´sticas, magnitud y tendencias
Ana Marı´a Caro-Murillo, Jesu´s Castilla Catala´n y Julia del Amo Valero
El trabajo resume las fuentes de informacio´n que existen en la
actualidad para estudiar la epidemiologı´a de la infeccio´n por VIH en
inmigrantes en Espan˜a, ya que no existe un registro nacional que
especiﬁque la procedencia. Teniendo en cuenta multitud de estudios
realizados, este artı´culo concluye que la presencia de inmigrantes
entre las personas VIH positivas en Espan˜a es creciente en porcentaje,
pero estable en nu´meros absolutos y decreciente en tasas de
incidencia. Todas las fuentes consultadas muestran que entre los
inmigrantes con infeccio´n por VIH hay una mayor proporcio´n de
mujeres y de personas ma´s jo´venes que en el caso de los espan˜oles. El
lugar de origen ma´s frecuente entre los inmigrantes VIH positivos es
Latinoame´rica, seguido de A´frica subsahariana y otros paı´ses de
Europa occidental.Recomendaciones para una futura Ley de Salud Pu´blica en Espan˜a
Rosa Urbanos, en nombre del Grupo de Trabajo de SESPAS sobre una
Futura Ley Estatal de Salud Pu´blica
Resumen del informe elaborado por la Sociedad Espan˜ola de Salud
Pu´blica y Administracio´n Sanitaria (SESPAS) con las principales
recomendaciones estrate´gicas sobre el contenido de la futura ley de
salud pu´blica espan˜ola. El texto legal deberı´a abrir paso a la
modernizacio´n y a la adaptacio´n de las estructuras de salud pu´blica
a las nuevas necesidades. Se precisa un concepto ma´s amplio de salud
pu´blica y una redeﬁnicio´n de sus funciones y servicios ba´sicos. La
creacio´n de una Agencia Espan˜ola de Salud Pu´blica y de un Consejo de
Salud Pu´blica, la elaboracio´n de una Estrategia Espan˜ola de Salud
Pu´blica y la reforma de la formacio´n de los profesionales son algunas
de las principales recomendaciones para la futura ley.
CARTAS AL DIRECTOR¿Se puede predecir la epidemia de gripe mediante datos de
bu´squedas en Internet?
Antonio Valdivia Pe´rez, A´ngel Miguel Benito, Esperanza Escortell
Mayor y Susana Monge Corella
Los autores sugieren una fuente de informacio´n coste-efectiva para
predecir las epidemias de gripe complementaria a los sistemas de
vigilancia convencionales: las bu´squedas de los usuarios a trave´s de
Google. Desde la semana epidemiolo´gica 1/2004 hasta la 28/2009 se
estimaron las bu´squedas de te´rminos relacionados con la gripe (TRG).
Los ma´s asociados con epidemia incluyeron sı´ntomas (tos, mocos,
ﬁebre y disnea) y diagno´sticos asociados con la gripe (gripe, catarro,
faringitis y neumonı´a). Con el punto de corte seleccionado se predijo
la epidemia de gripe con una sensibilidad del 95,7% y una
especiﬁcidad del 91,7%. Se detecto´ un incremento de las bu´squedas
de TRG la semana antes de que el Sistema de Vigilancia de la Gripe
detectara un exceso de casos.Validez de los indicadores de la calidad de la prescripcio´n de
antiasma´ticos calculados en dosis diarias deﬁnidas
Francisco Caaman˜o y Rosa A´lvarez-Gil
Los autores de un artı´culo publicado en GACETA SANITARIA hace
un an˜o, presentan ahora en esta carta un estudio de validacio´n de los
indicadores de prescripcio´n de antiasma´ticos calculados en dosis
diaria deﬁnida (DDD) utilizando como patro´n oro el ca´lculo en dosis
diaria prescrita (DDP). Los resultados sugieren que la utilizacio´n de las
DDD en los indicadores de prescripcio´n de antiasma´ticos presenta una
sensibilidad sustancialmente mejorable.
IMAGINARIO COLECTIVOAmor: Dejar a la salud pu´blica de lado
Seleccio´n de poemas de la poeta uruguaya Idea Vilarin˜o en los
que se plasma la relacio´n del amor con la salud. ¿Por que´ deberı´a
la salud pu´blica ocuparse tambie´n de los problemas del amor? ¿Y
si deja´semos a los grandes amores fuera del a´mbito y alcance de la
salud pu´blica?
